PREFEITURA DO MUNICIPIO DE JAHU

“Fundada em 15 de Agosto de 1853”
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O MUNICIPIO DE JAHU, pessoa juridica de direito piblico interno, inscrito no
CNPJ n® 46.195.079/0001-54, sediado na Rua Paissandu, n® 444, Centro, Jahw/SP, CEP
17.201-900, neste ato representado por sua Secretaria de Economia e Finanga, Sra.
SILVIA HELENA SORGI, brasileira, casada, portadora do RG n® 20.288.592-6 e
inscrito no CPF sob n® 154.930.478-02, residente na Rua AugusdtoFerrari, n® 222, Jardim
América — Jahu — SP, CEP 17.210-660, e por sua Secretaria de Saude, Sra. MARCIA
APARECIDA NASSIF, brasileira, solteira. servidora publica, portadora do RG n°
7.568.832-3 ¢ inscrita no CPF sob n° 824.514.948-91, residente ¢ domiciliada na Doutor
Jodo Leite, 211, Centro, Jahuw/SP, CEP 17.201-090, autorizadas pelo Decreto n°
6.767/2014, doravante denominado CONVENENTE, e de outro lado, a IRMANDADE
DE MISERICORDIA DO JAHU, pessoa juridica de direito privado, sem fins
lucrativos, inscrita no CNPJ n® 50.753.631/0001-50, sediada na rua Riachuelo, n® 1.073,
Jahu/SP, CEP 17.201-340. neste ato, representada pelo seu Provedor, Sr. ALCIDES
BERNARDI JUNIOR, brasileiro. casado. industrial. portador do RG n°® 4.852.967-9
SSP/SP e do CPF n° 797.217.108-49, residente na Rua Idelma, n® 428. Vila Assis,
Jahu/SP, CEP 17.210-280, doravante denominada CONVENIADA, nos termos da Lei
Federal n® 8.666 de 21 de junho de 1993; Lei Federal n® 13.995, de 05 de maio de 2020;
Portaria n® 1,393, de 21 de maio de 2020 e Portaria 1.448, de 29 de maio de 2020 do
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PREFEITURA DO MUNICIPIO DE JAHU

“Fundada em 15 de Agosto de 1853”

Ministério da Saidde, e em decorréncia do que consta dos autos do processo
administrativo n® 5330-RP/2020, celebram entre si o presente Convénio, conforme as

seguintes clausulas e condigdes:

CLAUSULA PRIMEIRA
DO OBJETO

O presente Convénio tem por objeto o auxilio financeiro emergencial para
aquisi¢do de medicamentos, suprimentos. insumos e produtos hospitalares para o
atendimento adequado a populagdo e aquisi¢do de equipamentos para enfrentar a
pandemia do Covid-19, nos termos do Plano de Trabalho que € parte integrante deste
Convénio.

I - A Irmandade de Misericordia do Jau é conveniada ao Municipio de Jahu — Sistema
Unico de Satide — SUS conforme Convénio n® 9676/2018, e demais aditivos, que integra a
conveniada ao Sistema Unico de Satde - SUS, e define sua inser¢do na rede regionalizada e

hierarquizada de agoes e servigos de satde consistente na presta¢ao de servicos médico-

hospitalares e ambulatoriais.

II - Os medicamentos; materiais/insumos e equipamentos a serem adquiridos
encontram-se discriminados no “ANEXO” - IV - PLANO DE APLICACAO DOS
RECURSOS FINANCEIROS do Plano de Trabalho e serdo adquiridos pela Irmandade de
Misericordia do Jahu — CNES n® 2791722, localizada a Rua Riachuelo. n® 1073, Centro,
Jahu/SP.

CLAUSULA SEGUNDA
DOS ENCARGOS

Sdo encargos dos participes:

[ —Da CONVENIADA:

a) cumprir todas as metas e condi¢des especificadas no Plano de

Trabalho/Operativo, parte integrante deste Convénio: .
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PREFEITURA DO MUNICIPIO DE JAHU

“Fundada em 15 de Agosto de 1853”

b) prestar as contas do recurso financeiro transferido nos termo do Plano de

Trabalho.
Il - Do CONVENENTE:

a) transferir os recursos previstos neste Convénio 3 CONVENIADA. em parcela

unica até 05 (cinco) dias apos a assinatura do presente Convénio.

b) analisar os relatérios elaborados pela CONVENIADA, comparando-se as
metas do Plano de Trabalho Operativo com os resultados alcangados e o0s recursos

financeiros repassados.

¢) prestar as contas sobre aplicagdo do recurso por meio do Relatorio Anual de
Gestdo — RAG e conforme a prestagdo de contas encaminhada pela CONVENIADA, no

prazo de até 60 (sessenta) dias apos o recebimento do mesmo.

CLAUSULA TERCEIRA

DOS RECURSOS PROVENIENTES DO MINISTERIO DA SAUDE - FNS

[-DO EMBASAMENTO LEGAL:

Lei Federal n° 8.666 de 21 de junho de 1993, Lei Federal n® 13.995, de 05 de
maio de 2020; Portaria n° 1.393, de 21 de maio de 2020 ¢ Portaria 1.448, de 29 de maio
de 2020 do Ministério da Saude.

[I - Os créditos a serem utilizados no presente Convénio ja foram efetuados pelo
Ministério da Saude/MS — Fundo Nacional de Saude/FNS ao Municipio de Jahu — Fundo
Municipal de Satde de Jau — CNPJ n°® 13.774.126.0001-65 - no valor total de R$
2.719.495,48 (dois milhdes, setecentos e dezenove mil, quatrocentos ¢ noventa € cinco
reais e quarenta e oito centavos), conforme repasses do Fundo Nacional de Saude/FNS

para o Fundo Municipal de Saude/FMS.
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PREFEITURA DO MUNICIPIO DE JAHU

“Fundada em 15 de Agosto de 1853”

CLAUSULA QUARTA
DO CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO

I - Os recursos serdo repassados em parcela tnica no valor de R$ 2.719.495 48
(dois milhdes. setecentos e dezenove mil, quatrocentos e noventa e cinco reais e quarenta
e oito centavos). até 05 (cinco) dias contados da data da assinatura do presente Convénio,
na conta corrente de titularidade da CONVENIADA de n® 5744-4 da agéncia n° 3369-3

do Banco do Brasil.

IT — A utilizag¢do irregular da verba repassada implicara na responsabilidade civil
ou administrativa da CONVENIADA, sem prejuizo da apuragdo de responsabilidades

penal ou de outra natureza dos responsaveis pela aplicagdo irregular da verba transferida.

CLAUSULA QUINTA
DA DOTACAO ORCAMENTARIA

As despesas decorrentes da realizagdo dos servigos previstos neste Convénio,
para o objeto do presente instrumento, correrdo a conta da dotagdo consignada no
orcamento — Orgdo/Unidade Orgamentaria — 02.13.01; Cédigo da Classificagdo:
10.122.0005.2056; Natureza da Despesa — 3.3.50.39.51; Despesa — 2316; Fonte — 35,
Codigo de Aplicagdo — 312.003 no valor da reserva: R$ 2.719.495.48 (dois milhdes.
setecentos e dezenove mil, quatrocentos e noventa e cinco reais e quarenta e o0ito

centavos).

CLAUSULA SEXTA
DAS METAS, ETAPAS OU FASES DE EXECUCAO

I - As Etapas ou Fases de Execucdo estdo especificadas abaixo, com o
detalhamento do processo de aquisicdo que, segundo consta no Plano de Trabalho

apresentado pela CONVENIADA, sdo suficientes para o alcance das metas. &

\\
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PREFEITURA DO MUNICIPIO DE JAHU

“Fundada em 15 de Agosto de 1853”

a) Metas a Serem Atingidas:

METAS QUANTITIVAS

DESCRICAO

INDICADOR DE
ALCANCE DA META

Média de 1.000 pacientes

Numero médio de pacientes

Relatério por especialidade de

internados/més atendidos na institui¢do atendimento
Relatério por carater de
internagao
Média de 9.000 Numero médio de pacientes | Relatério por especialidades
atendimentos atendidos nos servicos atendidas
ambulatoriais/més ambulatoriais
Relatério por setor de
atendimento
METAS DESCRICAO INDICADOR DE ALCANCE
QUALITATIVAS DA META

Mensurag¢do da satisfagdo

dos usudrios.

Aplicar pesquisa de
satisfagdo aos usuarios SUS
de acordo com norma

interna.

Apresentar relatorio de

avaliacdo (resumido).

Manter educacgdo
Permanente — Capacitagdes

¢ Treinamentos no periodo.

Disponibilizar equipe
multidisciplinar para
capacitacdo permanente das
equipes assistenciais e
administrativas com
aplicacdo de cursos e
treinamentos internos e

exlernos.

Apresentacdo de Cronograma
dos cursos e relatorios de

presenga/Certificados.

Comissoes Obrigatorias.

Verificar presenca ativa das
comissdes obrigatorias
(Etica médica, Controle de
infecc¢do hospitar, obito,

Prontuarios).

Ata de reunido ou relatério de
cada uma das comissdes

exigidas.

Cadastro Nacional de

Manter as informagdes do

Relatorio com data da ultima

N
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PREFEITURA DO MUNICIPIO DE JAHU

“Fundada em 15 de Agosto de 1853”

Estabelecimentos de Saude

estabelecimento atualizadas

-CNES atualizado. no CNES.

atualizacdo do CNES ¢
documento da instituicéo
relatando as atualizagdes feitas
no periodo, informando as

ocorréncias por data da

atualizagdo.
b) Etapas ou Fases de Execucio:
ETAPA DESCRICAO DURACAO
1 Pesquisa e andlise de precos, através do 2 dias e 10 dias
Sistema APOIO cota¢des (ANEXO) para respectivamente
medicamentos e materiais/insumos
cirirgicos/enfermagem e Cotagéo de Prego
para os Equipamentos.
2 Efetuar a compra em sua modalidade, 1 a$s dias
informando no campo informagoes
complementares da nota fiscal e o nimero
do convénio conforme instru¢do do
Tribunal de Constas do Estado de Séo
Paulo — TCE/SP.
3 Prazo de entrega Imediata
4 Prazo de Pagamento Até 30 dias

¢) Plano de Aplicacio dos Recursos Financeiros:

MATERIAL

Medicamentos
Material/Insumos Cirurgico/Enfermagem
Equipamentos

[ Valor Total

VALOR TOTAL
RS 1.138.624.60

RS 1.024.234.00

R$ 556.640,00

RS 2.719.498,60

ci.) O valor da contrapartida da CONVENIADA sera de RS 3.12 (trés reais

e doze centavos).

N
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PREFEITURA DO MUNICIPIO DE JAHU

“Fundada em 15 de Agosto de 1853”

cii.) A descricdo e pregos dos itens que serfo adquiridos consta no
“ANEXO” do Plano de Trabalho — IV — PLANO DE APLICACAO DOS RECURSOS
FINANCEIROS.

CLAUSULA SETIMA
DA PUBLICACAO

O presente Convénio sera publicado, por extrato, no Jornal Oficial de Jahu.

CLAUSULA OITAVA
DA VIGENCIA

O prazo de vigéncia do presente Convénio sera de 12 (doze) meses, a partir da

data da sua assinatura.

CLAUSULA NONA
DO GESTOR E FISCAL

A gestora do presente Convénio sera a Sra. MARCIA APARECIDA NASSIF,
Secretaria de Saude, e a fiscal sera a Sra. ANA BEATRIZ FERREIRA DIAS, Gerente,
que se incumbird de verificar o correto cumprimento do presente, e informar a
autoridade competente eventuais infringéncias as clausulas do Convénio, para as

medidas cabiveis.

CLAUSULA DECIMA
DO FORO

Os participes elegem o Foro da Comarca de Jahu/SP, com exclusdo de qualquer

outro, por mais privilegiado que seja. para dirimir questdes oriundas do presente

\ v

v
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PREFEITURA DO MUNICIPIO DE JAHU

“Fundada em 15 de Agosto de 1853"
Convénio que ndo puderem ser resolvidas por estes ou pelo Conselho Municipal de

Saude.

E por estarem os participes justos e conveniados, firmam o presente convénio em

3 (trés) vias de igual teor ¢ forma para um unico efeito, na presenca de 2 (duas)

testemunhas, abaixo assinadas.

Jahu, 0% de /puilines  de 2020.

SILVIA HELENA SORGI,

CIA ﬁRﬁEITID ASSIF,
Secretaria de Economia e Finangas do Municipio[Segfetaria de Saile do Mumicipio de Jahu.
de Jahu.

S:5 7 S

Sra. ANA%Z FERREIRA DIAS,

Fiscal Indicado,
Gerente.

ALCIDES | [
Provedor da Irmandade

oz

I JUNIOR,
Misericordia do Jahu.

. r0 SCATIMBURGO et
e _NAUGU' %Aspeaow s
TESTEVUEbAdhr - CRASP 66077 %
F Secretaria dé

Nome:

rRG:/6. YIY.@ 7/ -©

CPF:’()J@.OS’?.CC}C? =
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TERMO DE CIENCJA E DE NOTIFICACAO
MUNICIPIO DE JAHU

ORGAO PUBLICO: MUNICIPIO DE JAHU.,

CONVENIADA: IRMANDADE DE MISERICORDIA DO JAHU.

CONVENIO N°: $/N.

OBJETO: AUXILIO FINANCEIRO EMERGENCIAL PARA AQUISICAO DE
MEDICAMENTOS, SUPRIMENTOS, INSUMOS E PRODUTOS HOSPITALARES
PARA O ATENDIMENTO ADEQUADO A POPULACAO E AQUISICAO DE
EQUIPAMENTOS PARA ENFRENTAR A PANDEMIA DO COVID-19, NOS TERMOS
DO PLANO DE TRABALHO QUE E PARTE INTEGRANTE DESTE CONVENIO.

Pelo presente TERMO, nés, abaixo identificados:

® Estamos CIENTES de que:
a) o ajuste acima referido estara sujeito a analise e julgamento pelo Tribunal de Contas do
Estado de Sao Paulo, cujo tramite processual ocorrera pelo sistema eletronico;
b) poderemos ter acesso ao processo, tendo vista e extraindo copias das manifestacdes de
interesse, despachos e decisoes, mediante regular cadastramento no Sistema de Processo
Eletronico, conforme dados abaixo indicados, em consonincia com o estabelecido na
Resolugdo n° 01/2011 do TCESP:
¢) além de disponiveis no processo eletronico, todos os despachos e decisdes que vierem
a ser tomados, relativamente ao aludido processo, serdo publicados no Diario Oficial do
Estado, Caderno do Poder Legislativo, parte do Tribunal de Contas do Estado de Sio
Paulo, em conformidade com o artigo 90 da Lei Complementar n® 709, de 14 de janeiro
de 1993, iniciando-se, a partir de entdo, a contagem dos prazos processuais, conforme
regra do Codigo de Processo Civil ;
d) qualquer alteragdo de endere¢o — residencial ou eletrénico — ou telefones de contato
devera ser comunicada pelo nteressado, peticinando no processo.

2. Damo-nos por NOTIFICADOS para:

a) O acompanhamento dos atos do processo até seu julgamento final e consequente
publicacao;

b) Se for o caso e de nosso interesse, nos prazos ¢ nas formais legais e regimentais,
exercer o direito de defesa. interpor recursos e o0 que mais couber.

Jahu, (17, de sk de 2020.

\
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TERMO DE CIENCIA E DE NOTIFICACAO
MUNICIPIO DE JAHU

GESTOR DO ORGAO PUBLICO:

Nome: MARCIA APARECIDA NASSIF.

Cargo: Secretéria de Saude.

RG n® 7.568.832-3 ¢ CPF n® 824.514.948-91.

Endereco residencial completo: Rua Dr. Jodo Leite, n® 211, Centro, Jahu/SP, CEP
17.201-090

E-mail pessoal: nassifmargfaj@hotmail.com
Telefone(s): 3602-3777 / /
Assinatura: LI -

Responsaveis que’assinaram o ajuste:
PELO ORGAO PUBLICO:

Nome: SILVIA HELENA SORGI.

Cargo: Secretaria de Economia e Finangas.

RG n® 20.288.592-6 ¢ CPF n° 154.930.478-02.

Endereco residencial completo: Rua AugustoFerrari, n° 222, Jardim América — Jahu — SP,
CEP 17.210-660

E-mail pessoal:
Telefone(s): 3602-1813.
Assinatura:

PELA ENTIDADE CONVENIADA:

Nome: ALCIDES BERNARDI JUNIOR.

Cargo: Provedor.

RG n° 4.852.967-9 SSP/SP e CPF n° 797.217.108-49

Endereco residencial completo: Rua Idelma, n°® 428, Jahu/SP, CEP 17210-280.
E-mail pessoal:
Telefone(s): 3602-3210.
Assinatura:

/{/
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CONTRATOS OU ATOS JURIDICOS ANALOGOS
CADASTRO DO RESPONSAVEL

CONVENENTE: MUNICIPIO DE JAHU.

CONVENIO N°: S/N° — PROCESSO n° 5330-RP/2020.

CONVENIADO: IRMANDADE DE MISERICORDIA DO JAHU.

CONVENIO N°: S/N.

OBJETO: AUXILIO FINANCEIRO EMERGENCIAL PARA AQUISICAO DE
MEDICAMENTOS, SUPRIMENTOS, INSUMOS E PRODUTOS HOSPITALARES
PARA O ATENDIMENTO ADEQUADO A POPULACAO E AQUISICAO DE
EQUIPAMENTOS PARA ENFRENTAR A PANDEMIA DO COVID-19, NOS TERMOS
DO PLANO DE TRABALHO QUE E PARTE INTEGRANTE DESTE CONVENIO.

Nome SILVIA HELENA SORGI

Cargo Secretario de Economia e Financas.

RG n®° SSP — SP 20.288.592-6

Endereco Rua AugustoFerrari, n° 222, Jardim América — Jahu —
SP, CEP 17.210-660

Telefone Oxx14- 3602-1813

e-mail sef(@jau.sp.gov.br

Nome MARCIA APARECIDA NASSIF

Cargo Secretéaria de Saude.

RG n° 7.568.832-3

Endereco Rua Doutor Jodo Leite, n® 211, Centro, Jahu/SP. CEP
17.201-460

Telefone Oxx14 - 3602-3777

E-mail sec.saude(@jau.sp.gov.br

Responsaveis pelo atendimento a requisi¢des de documentos do TCESP.

Jahw/SP, ()2 de JL{ de 2020.

~ R
- y — i
s :Ftr"}?l

PP L2
SILVIA HELENA SORGI, /ﬁAﬂEﬁ APARFCIDA-
Secretario de Economia e Finangas. ' /__ Secretarfa de Saugde.

/
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TERMO DE RESPONSABILIDADE DA GESTORA/FISCAL DO CONVENIO

Declaro ter amplo conhecimento dos termos e condi¢des
pactuadas no presente convénio.

Declaro ter recebido nesta oportunidade uma copia do
contrato, do edital/chamamento e seus anexos, da proposta vencedora da licitagdo, termo
de referéncia e/ou projeto basico, copia do convénio, plano de trabalho, contrato de
locagdo, enfim, copia do instrumento pactuado e os documentos que forem pertinentes.

Declaro que as obrigagdes assumidas como gestor do
presente convénio ndo conflitam com minhas responsabilidades funcionais.

Declaro ter pleno conhecimento da minha competéncia e
atua¢do como gestor do presente convénio, nos termos do artigo 67 da Lei Federal n®
8.666/1993, me comprometendo a representar a autoridade competente o
descumprimento de qualquer clausula do instrumento de convénio, para as providéncias
necessarias.

Declaro ter pleno conhecimento de que a ndo comunicagdo
de qualquer descumprimento ou irregularidade no presente convénio. 8 Administragdo.,
podera ensejar responsabilizag¢io civil. administrativa e criminal a ser apurada através de
instauragdo de processo administrativo.

Firmo o presente termo sob as penas da lei.

Jahu, O de f]wh&/ de 2020.

Secretaria de Saude e Gestora.

Sra. ANA BEM@R{REIRIA DIAS,

Fiscal Indicado,
Gerente.
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IRMANDADE DE MISERICORDIA DO JAHU

Santa Casa

DE JAHU

PLANO DE TRABALHO / OPERATIVO

Auxilio Financeiro Emergencial - Controle do avan¢o da pandemia da Covid-19
Lei n°® 13.995 de 05/05/2020

| - IDENTIFICACAO DA UNIDADE
Razao Social:
IRMANDADE DE MISERICORDIA DO JAHU

Nome Fantasia:

SANTA CASA DE JAU

CNPJ: CNES Telefone Fax
50.753.631/0001-50 2791722 (14) 3602-3210 (14) 3602-3214
Enderego: Bairro: CEP Municipio/Codigo IBGE
Rua Riachuelo, n°® 1073 | Centro 17201-340 Jaa (SP) - 352530

Email Site
provedoria@santacasajahu.com.br www,santacasajau.com.br

Licenga de Funcionamento VISA / Validade CEBAS

352530001-861-000023-1-3 / 24/08/2020 461/2018/CGCER/DCEBAS/SAS/MS
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IRMANDADE DE MISERICORDIA DO JAHU

= Sarts Casa

1) INTRODUGAO

Breve Histoérico da Instituicao

A Irmandade de Misericordia do Jau, mantenedora do Hospital Santa Casa de Jau,
fundada em 09 de julho de 1893, com 127 anos de atividades na assisténcia
médico-hospitalar, € uma entidade Privada Sem Fins Lucrativos, de carater beneficente e
filantropico.

O municipio de Jau conta com uma populagao de 150.252 habitantes e esta inserido na
Regido de Saude de Jau pertencente a Rede Regional de Atengédo a Saude — RRAS 9 do
Departamento Regional de Saude de Bauru DRS VI. A Regido de Saude de Jau é formada
por 12 (doze) municipios: Bariri, Barra Bonita, Bocaina, Boraceia, Brotas, Dois Cdrregos,
Ilgaracu do Tiete, Itaju, Itapui, Jau, Mineiros do Tieté e Torrinha totalizando 355.931
habitantes (Fonte Populagao: FNS 2020 - Projecao IBGE).

Nos Ultimos anos, modernizou parte de sua estrutura fisica e adquiriu novos
equipamentos com tecnologia de ultima geracao, realiza treinamentos a seus funcionarios
com a finalidade de oferecer aos usuarios SUS méo de obra qualificada, principalmente na
busca de exceléncia, no que diz respeito aos recursos tecnologicos € humanos disponiveis.

A instituicao é classificada como Hospital de Referéncia em sua regido, além de ser
referéncia na Alta Complexidade em Neurocirurgia e Ortopedia, como também esta inserida
nos sistemas de Atendimentos as Redes Tematicas de Urgéncia e Emergéncia (RUE) e
Cegonha (RC).

Missao
Contribuir para reorganizagdo da saude fisica, moral e psicolégica dos pacientes num
ambiente profissionalmente humanizado.

Caracteristica da Instituicao

Hospital filantrépico de carater privado sem fins lucrativos. Hospital Geral porte |, Alta
Complexidade em Neurocirurgia e Trauma/Ortopedia e Média complexidade.

Atualmente 286 leitos cadastrados no CNES, sendo 183 leitos destinados aos usuarios do
SUS, conforme tabela abaixo. Importante destacar que a entidade aumentou a oferta de
leitos de U.T.| e Leitos Clinicos/Isolamento para o enfrentamento da transmissao do novo
coronavirus - COVID-19, porém estes leitos nao constam no CNES. | -
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ESPECIALIDADE LEITOS EXISTENTE LEITOS SUS
Cirurgia Geral 55 39
Clinica Geral 94 60
Obstetricia Cirtrgica 18 10
Obstetricia Clinica 26 14
Pediatria Clinica 26 21
Pediatria Cirurgica 9 6
UTI NEONATAL - TIPO Il 7 5
UTI PEDIATRICA - TIPO Il 6 4
UTI ADULTO - TIPO Il 35 24
UTI ADULTO - COVID19 10 0
TOTAL DE LEITOS 286 183

Fonte Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saltde - CNES / Ministério da Satude/MS

ESPECIALIDADES DE RETAGUARDA:

Anestesiologia, Buco-Maxilo-Facial, Cardiologia, Cirurgia Geral, Cirurgia Pediatrica, Cirurgia
Plastica, Cirurgia Toracica, Cirurgia Vascular, Clinica Geral, Dermatologia, Endocrinologia,
Gastroenterologia, Infectologia, Nefrologia, Neurocirurgia, Obstetricia/Ginecologia,
Oftalmologia, Ortopedia/Traumatologia, Otorrinolaringologia, Pediatria.

UNIDADES DE INTERNAGOES:

Clinica Médica, Clinica Cirdrgica, Clinica Obstétrica, Clinica Pediatrica, Maternidade, UTI
Adulto, UTI Infantil e UTI Neonatal

UNIDADES DE ATENDIMENTOS:

Pronto Socorro, UTI Adulto, UTI Infantil, UTI Neonatal, Maternidade, Alojamento conjunto,
Internacao Cirurgica, Clinica e pediatrica, Ambulatério de Servigo de Controle de Infecgéo
Hospitalar, Ambulatério de Anestesiologia, Fisioterapia, Ambulatério de Ortopedia/
Neurologia/ Vascular/ Oftalmologia, Clinica do Sono, Gestagéo de Alto Risco.

UNIDADES DE APOIO DIAGNOSTICO E TRATAMENTO:

Eletrocardiograma, Endoscopia Digestiva, Unidade de Fisioterapia, Terapia Renal
Substitutiva, Litotripsia, Tomografia Computadorizada, Radiologia, Patologia Clinica,
Ecocardiograma, Anatomopatologia, Buco Maxilo Facial, Densitometria Ossea,
Eletroencefalograma, Fototerapia, Hemoterapia, Ultrassonografia, Broncoscopia.

Irmandade de Misericordia do Jahu /é-(
Rua Riachuelo, N°® 1073 - Jahu/ SP - CEP - 17.201-340 &
CNPJ N° - 50.763.631/0001-50 Fone (14) 3802.3210 - Fax (14) 3602.3214
Nosso site: www,santacasajahu.com.br




Santa Casa

DE JAHU

Jk"-m\-\\"

ﬁ* IRMANDADE DE MISERICORDIA DO JAHU

A Santa Casa de Jal, sendo referéncia hospitalar, cumpre grande e importante papel no
ambito local e cidades vizinhas, procurando atender de forma segura e humanizada todos
os pacientes que nos sao referenciados ou que nos procuram de forma direta.

i) OBJETO

Descrigcao

2:3:{:0 d:'"?gf;go cfgggg;ga’ .: £ quisi¢ao de medicamentos, s:uprimentos, de
controle do avanco da pandemia da nsumos e de produtos h‘ospitaiaresu para @
Covid-19 - Lei n° 13.995 dten_d{mﬂento adeguado a populagao e a
05/05/2020 aquisicdo de equipamentos para enfrentar a

’ pandemia da Covid-19.

a) ldentificagao do Objeto

Aquisicao de medicamentos, de suprimentos, de insumos e de produtos hospitalares para o
atendimento adequado a populagao e aquisi¢ao de equipamentos - respaldo ao aumento de gastos
gue a entidade tera com a definigdo de protocolos assistenciais especificos para enfrentar a
pandemia da Covid-19.

b) Objetivo

Apoiar as agoes de saude promovendo o acesso universal dos usuarios do SUS aos insumos e
equipamentos necessarios para o seu tratamento, de forma racional, garantindo a assisténcia
integral e humanizada conforme a complexidade do estabelecimento de salde, priorizando a
qualidade e a eficiéncia no atendimento aos pacientes.

c) Justificativa

Considerando a situagéo financeira em que se encontram as Santas Casas, inclusive a Santa
Casa de Jau e os Hospitais Filantropicos em toda a nagao, necessario se faz a ajuda por parte de
toda sociedade para que os hospitais continuem oferecendo tratamento médico/hospitalar a toda
populagcédo que os procuram em busca da cura de suas enfermidades. As dificuldades financeiras
destas entidades pioraram frente ao enfrentamento da atual pandemia da Covid-19 visto 0 aumento
da aquisicao de insumos, equipamentos de protecado individual e medicamentos para o atendimento
dos pacientes. A Santa Casa de Jau € um hospital de referéncia para o atendimento dos casos
suspeitos de Covid-19.

O Hospital e um ponto de atencao de um sistema de saude, parte integrante e indispensavel da
estruturacdo médico-social e sanitaria, cuja fungcao basica consiste em proporcionar assisténcia
médica integral, constituindo—se também em centro de educagdo e capacitacdo pessoal. A
integracao ativa das fungdes exercidas pelos hospitais, viabilizam a estruturacdo do sistema de
saude e a concretizagao dos programas assistenciais e a integralidade do cuidado das pessoas.

Objetiva-se que a entidade hospitalar em consonancia com a politica municipal de saude e em
suas areas de assisténcia, busque consolidar os melhores resultados com o melhor atendimento &
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populacgdo implantando as normatizagdes e padronizagbes que melhor atendam as necessidades
de assisténcia dada aos pacientes. A avaliagdo da qualidade das atividades propostas sera,
também, foco permanente de analise pelo gestor municipal.

A Santa Casa de Jau é um hospital referéncia em Média e Alta Complexidade, dispondo de uma
estrutura com especialidades médicas presenciais e de retaguarda e equipamentos modernos na
area Hospitalar.

Os recursos financeiros sao os provenientes do Governo Federal - Ministério da Saude/MS -
Fundo Nacional de Saude/FNS conforme especificados abaixo. Os recursos serdo transferidos do
Fundo Nacional de Saude/FNS para o Fundo Municipal de Saude/FMS do Municipio de Jau. As
regulamentacgdes da transferéncia dos recursos previstos estdo contidas nas respectivas portarias.

A Lei n® 13.995 de 05/05/2020 que dispde sobre a prestagao de auxilio financeiro pela Uniao as
Santas Casas e hospitais filantropicos, sem fins lucrativos, que participam de forma complementar
do Sistema Unico de Salide (SUS), no exercicio de 2020, com o objetivo de permitir-lhes atuar de
forma coordenada no combate a pandemia da Covid-19 e, as Portarias n° 1.393 de 21/05/20488 e
1.448 de 29/05/20, que dispdem respectivamente sobre a transferéncia da primeira e segunda
parcelas do auxilio financeiro emergencial.

Lei n® 13.995, de 5 de maio de 2020 - DO

Portaria Parcela N° da Ordem Data Valor R$
Bancaria
Portaria n® 1.393 de 21/05/20 12 parcela 810471 25/05/2020 921.628,75
Portaria n® 1.448 de 29/05/20 2% parcela 811901 03/06/2020 1.797.866,73
TOTAL GERAL R$ 2.719.495,48
Dois milhoes, setecentos e dezenove mil, quatrocentos e noventa e cinco reais e quarenta e
oito centavos.

d) Metas a Serem Atingidas
METAS QUANTITATIVAS DESCRICAO INDICADOR DE ALCANCE DA
META

Relatorio por especialidade de
atendimento
Relatério por carater de internacao

Media de 1.000 pacientes Numero medio de pacientes
internados/més atendidos na instituicao

Numero médio de pacientes
atendidos nos servigos
ambulatoriais

Média de 9.000 atendimentos
ambulatoriais/més

Relatdrio por especialidades
atendidas

Relatdrio por setor de atendimento

INDICADOR DE ALCANCE DA

METAS QUALITATIVAS DESCRICAO META

Mensuracgdo da satisfagao dos |Aplicar pesquisa de satisfagéo aos usuariog Apresentar relatério de avaliagdo
usuarios SUS de acordo com norma interna. (resumido).
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Manter educagao Permanente —capacitagdo permanente das equipe

Capacitagdes e Treinamentos |assistenciais e  administrativas  co R 5 . ok e i

Disponibilizar equipe multidisciplinar par.
e relatdrios de presenga/Certificados.

no periodo plicagao de cursos e treinamentos interno
externos
Verificar presenca ativa das comissoes = ;
Comissdes Obrigatorias obrigatdrias (Etica médica, Controle de Ala das reunides ou relatorios de cada

Infecgao Hospitalar, Obito e Prontuarios). Uma das:comisanes angicas;

Relatério com a data da dltima atualizagao
do CNES e documento da instituigao
relatando as atualizacdes feitas no
periodo, informando as ocorréncias por
data da atualizagao.

Manter as informagdes do estabelecimento

CNES atualizado atualizadas no CNES

e) Etapas ou Fases de Execugao

DESCRICAO

Pesquisa e andlise de precas, através do Sistema APOIO cotagdes 2 dias e 10 dias
1 (ANEXO) para medicamentos e materiais/insumos resneciivarionie

cirurgicos/enfermagem e Cotagao de Preco para os Equipamentos P

Efetuar a compra em sua modalidade, informando no campo

5 informagbes complementares da nota fiscal € o nimero do convénio iat dias

conforme instrugdo do Tribunal de Contas do Estado de Sao Paulo

TCE/SP

3 Prazo de entrega Imediata
4 Prazo de pagamento Até 30 dias

IV) PLANO DE APLICAGAO DOS RECURSOS FINANCEIROS

MATERIAL VALOR TOTAL
Medicamentos R$ 1.138.624,60
Material/lnsumos Cirtirgico/Enfermagem R$ 1.024.234,00
Equipamentos R$ 556.640,00

Valor Total R$ 2.719.498,60

Vide Anexo com a descricao dos itens.

V) - CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO

CONCEDENTE CONVENENTE
19 Custeio R$ 2.719.495,48 - Parcela Unica R$ 3,12
TOTAL R$ 2.719.495,48 R$ 3,12

TOTAL Concedente

Dois milhces, setecentos e dezenove mil, quatrocentos e novent
e cinco reais e quarenta e oito centavos. /
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TOTAL Convenente Trés reais e doze centavos

TOTAL GERAL e oito reais e sessenta centavos.

Dois milhdes, setecentos e dezenove mil, quatrocentos e novental

O desembolso por parte do concedente ocorrera em até 5 (cinco) dias apds a assinatura do Termo
de Convénio, com vigéncia de 12 meses. Créditos ja efetuados pelo Ministério da Saude/MS -
Fundo Nacional de Saude/FNS ao Municipio de Jau - Fundo Municipal de Salde de Jau - CNPJ
13.774.126.0001-65.

VI) - PREVISAO DE INiCIO E FIM DA EXECUGAO DO OBJETO

A vigéncia do convénio sera a partir da assinatura do respectivo termo e tera a vigéncia de 12 (doze)
meses. A liberagao dos recursos financeiros devera ocorrer em até 5 dias Uteis apos a assinatura do
termo de convénio. A Execucgao do objeto esta condicionada ao Plano de Aplicagdo dos Recursos
Financeiros.

VIl) - FONTE DO RECURSO

—

o

Recursos provenientes do Ministério da Saude/MS — Fundo Nacional de
FONTE DO RECURSO: Saude/FNS — Fonte: 05 — Cponforme Portarias MS GM n°® 1.393 de

21/05/20 e n° 1.448 de 29/056/20.

Jau, 9 de junho de 2020. \ / \
Assinatura 7] Assinatura }
ALCIDES BERNARDI JUNIOR
Provedor

APROVACAO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE JAU

e
Jati, 07 e /junho de 2020.

/|

Assinatura Assinatura

)
ANA BEATRIZ FERREIRA DIAS
Gerente / Fiscal do Convénio
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ANEXO

IV) PLANO DE APLICAGAO DOS RECURSOS FINANCEIROS

~ Medicamento | Quantidade | Valor Unitario |, \oor Ut
Agua para Injecdo 100ml Bolsa sistema 6000 R$2.46 R$ 14.760,00
fechado
Agua para injegdo 250ml bolsa smtemai 1000 R$2.46 R$ 2.460,00
fechado ,
Cefepime 1G 800 R$ 40,65 R$ 32.520,00
Ceftriaxona 1g EV | 8000 R$ 19,42 R$ 155.360,00
Dramin B6 DL l 8000 R$2,35 R$ 18.800,00
1
Enoxaparina 20mg/0,2ml| | 200 R$14,41 R$ 2.882,00
|
Enoxaparina 40mg/,04m| 6000 R$19,17 R$ 115.020,00
Enoxaparina 60mg/0,6ml 800 R$56,47 | R$45.176,00
f—— ) - — |
Heparina 25.000U1/5ml solugao injetavel 4000 RS 24.63 R$ 98.520.00
ampola 5ml
o |
Linezolida 600mg/300ml solugao injetavel 300 R$54,08 . R$ 16.224,00
Eal |
Meropenem 1G 5000 R$27,81 . R$ 139.050,00
Nitroglicerina 50mg/10ml solugao injetavel 100 R$ 28,61 RS 2.861,00
ampola 10ml
!\Iitroprussiato de sodio 25mg/ml solugédo 220 RS 23,53 R$ 5.176,60
injetavel ampola 2mi
Omeprazol 40mg EV 8100 R$34,17 | R$276.777,00
Piperacilina + Tazobactam 4,5g 3500 R$47,73 R$ 167.055,00
|
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Pglirpixina B 500.000UlI pé para solugao 500 R$27.25 RS 13.625,00
injetavel

Tramadol 100mg/2ml solugao injetavel Ampola

>ml SC/IM/EV 1500 R$0,98 R$ 1.470,00
Tramadol 50mg/1ml solugao injetavel Ampola

1ml SC/IM/EV 8000 R$0,94 R$ 7.520,00
\Vancomicina 500mg po para solugéo injetavel 4000 R$5,21 R$ 20.840,00
Vasopressina 20Ul/ml solugdo injetavel 100 R$25,28 R$ 2.528,00

T = 7 T P ‘zlh

ntl Descartavel Manga Long ‘Punho

Elastico Gramatura 30gr - Pacote ¢/ 10 1500 R$ 79,00 R$ 118.500,00
lunidades

Luva Cirurgica Estéril 6,5 2000 R$1,60 R$ 3.200,00
Luva Cirargica Esteril 7,0 7000 R$1,60 R$ 11.200,00
[Luva Cirurgica Esteril 7,5 7000 R$1,60 R$ 11.200,00
Luva Cirurgica Esteril 8,0 3000 R$1,60 R$ 4.800,00
Luva Cirtrgica Estéril 8,5 2000 R$1,60 R$ 3.200,00
Luva de Procedimento Grande - Cx ¢/ 100

Naitados 300 R$35,00 R$ 10.500,00
Luva de Procedimento Média - Cx ¢/ 100

inidadas 5000 R$35,00 R$ 175.000,00
Luva de Procedimento Nitrilica Grande - Cx c/

160 tinidades 100 R$47.00 R$ 4.700,00
Luva de Procedimento Nitrilica Média - Cx cf '
100 tfildades 2622 R$47,00 R$ 123.234,00
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Luva de Procedimento Nitrilica Pequena - Cx!

o/ 100 unidades 1000 R$47,00 R$ 47.000,00
Luya de Procedimento Pequena - Cx ¢/ 100 5200 R$35.00 RS 182.000,00
unidades

Mgscara Descartavel Tripla ¢/ Tiras - Cx. C/ 50 2400 RS 83,00 RS 199.200,00
unidades

Mascara Respiratoria N-95 9000 R$ 14,50 R$ 130.500,00

SCILA ANDREA P. CARRETERO
Gerente Administrativa

Cama Hospitalar com manivela 15 R$ 4.600,00 R$ 69.000,00
Maquina de Hemaodialise Terapia Renal

Substitutiva 4 R$ 62.000,00 | R$ 248.000,00
Monitor Multiparamétrico + R$ 26.910,00 | R$ 107.640,00
Osmose Reversa 2 R$ 30.000,00 R$ 60.000,00
\/entilador Pulmonar 1 R$ 72.000,00 R$ 72.000,00
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